




Changes in body composition and physical condition after
3 weeks of lenient low-carbohydrate diet wearing FGM
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Abstract
  We compared 24-hour changes in blood glucose levels between a lenient low-
carbohydrate diet and a normal diet for 6 middle-aged women (65.2 ± 9.0 yrs). In addition, 
the effects of a 3-week lenient low-carbohydrate diet were examined on body composition 
and physical condition. 
  A questionnaire was used to ask whether flash glucose monitoring (FGM) was effective 
in maintaining a lenient low-carbohydrate diet.
  Area under the curve (AUC), used as an index for comparing the blood glucose level, 
decreased clearly from levels during a normal diet period(8470.1 ± 1726mg/dl･min) to 
those of low-carbohydrate diet period（5990.5 ± 1719.6mg/dl･min）. This suggests a 
decrease in the degree of additional insulin secretion.
  At the same period, a decrease in body fat percentage and body weight was observed, 
suggesting that a decrease in insulin secretion led to fat burning.
  In conclusion, even a three-week lenient low-carbohydrate diet could reduce body fat 
percentage and prevent lifestyle-related diseases.







背景として、Gardner らによる A to Z 試
験や DIRECT（Dietary Intervention Ran-
domized Controlled　Trial）Group が先駆
けとなった 1、2）。A to Z 試験は、米国人の
肥満患者 311 人を対象とし、① Atkins 食




質 : 脂質 : 炭水化物 =3:3:4 にする食事法）
の 4 つの食事法が比較された。1 年間での
体重減少、脂質、血圧の改善において①の
Atkins 食が最もよい効果を示した。また、
DIRECT　Group はイスラエルの 322 人に
対して比較検討したところ、Atkins 食が
最も HbA1c 低下、体重減少、HDL コレス
テロール上昇を認めたと報告した。さらに
























血 糖 測 定 器（Flash Glucose Monitoring：
以下 FGM）の「FreeStyle リブレ（Abbott
社）」が医療機器として医療現場に導入さ
れている。FGM は、既存の Medtronics 社



































42 条施設（医療法第 42 条に定められた疾
病予防型運動施設）メディカルフィット
ネスに通う中高齢者（女性 6 名、平均年






2019 年 7 月から 8 月にかけて普通食 1



























し、普通食 6 日間、糖質制限食 7 日間を調








限食 1 週目、糖質制限食 2 週目、糖質制限












の特性は年齢 65.2 ± 9.0 歳、身長 153.1 ±
3.3cm、体重 55.0 ± 7.7kg、筋肉量 34.2 ±
2.4kg、体脂肪量 18.8 ± 5.6kg、BMI23.5 ± 3.4 






値 96.3 ± 10.7mg/㎗、収縮期血圧 119.8 ±
15.4mmHg、拡張期血圧 74.8 ± 5.6mmHg
であった。
２．AUC
被験者の 1 日平均 AUC を比較した結果、
普 通 食 8470.1 ± 1726.0mg/dl･min に 比 べ




普通食初日 55.0 ± 7.7kg に比べて糖質制
限食終了後 53.4 ± 7.1㎏で有意差を認めた
（P<0.05）。（図 3）
２）筋肉量
普通食初日 34.2 ± 2.4㎏に比べて糖質制




普通食初日 18.8 ± 5.6kg に比べて糖質制
限食終了後 17.3 ± 5.6kg で有意差を認めた
（P<0.01）。
４）BMI
普通食初日 23.5 ± 3.4kg/㎡に比べて糖
質制限食終了後 22.8 ± 3.2kg/㎡で有意差
を認めた（P<0.05）。（図 5）













普通食初日 33.6 ± 5.7％に比べて糖質制




普通食 1884.7 ± 182.8g に比べ、糖質制
限食 1 週目 1651.6 ± 172.0g、糖質制限食 2
週目 1555.4 ± 131.6g、糖質制限食 3 週目
1549.8 ± 129.3g でいずれも有意差を認めた




蛋白質量は、普通食 89.3 ± 8.3g に比べ、
糖質制限食 1 週目 89.5 ± 9.4g は増加傾向、
糖質制限食 2 週目 75.4 ± 8.2g は減少傾向、
糖質制限食 3 週目 81.8 ± 9.5g は減少傾向
となったが、いずれも有意差を認めなかっ
た。また、糖質制限食 1 週目、2 週目、3
週目の間には有意差を認めなかった。
脂質量は、普通食 76.0 ± 11.0g に比べ、
糖質制限食 1 週目 79.2 ± 14.7g は増加傾向、
糖質制限食 2 週目 71.0 ± 13.1g は減少傾向、
糖質制限食 3 週目 74.2 ± 16.7g は減少傾向
となったが、いずれも有意差を認めなかっ
た。また、糖質制限食 1 週目、2 週目、3
週目の間には有意差を認めなかった。（図8）




普通食に比べて糖質制限食 1 から 3 週目で有意差を認め、エネルギー
量の減少を認めた
図 8．普通食と糖質制限食の蛋白質量・脂質量変化








炭水化物量は、普通食 193.3 ± 40.7g に
比べ、糖質制限食 1 週目 148.3 ± 10.9g、糖
質制限食 2 週目 147.3 ± 14.0g、糖質制限食
3 週目 144.0 ± 12.0g いずれも有意差を認め
た（P ＜ 0.05）。また、糖質制限食 1 週目、
2 週目、3 週目の間には有意差を認めなかっ
た。
糖質量は、普通食 174.9 ± 32.6g に比べ、
糖質制限食 1 週目 133.7 ± 11.5g、糖質制限
食 2 週目 129.1 ± 16.8g、糖質制限食 3 週
目 128.5 ± 16.1g いずれも有意差を認めた




栄 養 成 分 か ら 普 通 食、 糖 質 制 限 1 か
ら 3 週 目 の 蛋 白 質（Protein:P）、 脂 質
（Fat:F）、 炭 水 化 物 比（Carbohydrate:C）
の構成比率（以下 PFC 比）の結果を示
す。 普 通 食 で は P:F:C=20:38:42、 糖 質 制
限 食 1 週 目 で は P:F:C=21:43:36、 糖 質 制
限 2 週目 P:F:C=20:42:38、糖質制限 3 週目 
P:F:C=21:42:37 であった。
５．歩数
普通食 6364.4 ± 2042.0 歩に比べ、糖質
制限食1週目6653.7±1502.4歩は増加傾向、
糖質制限食 2 週目 5549.2 ± 1417.0 歩は減












動」では 1 位に 3 名、2 位に 2 名、3 位に
1 名であった。「体重変化」では 1 位に 1 名、
2 位に 2 名、5 位に 3 名であった。「食事指
導」では 1 位に 1 名、3 位に 3 名、4 位に
2 名であった。「体組成測定」では 3 位が 1
名、5 位が 3 名であった。「献立考案」で
は 2 位は 1 名、3 位は 1 名、4 位は 4 名であっ








炭水化物量・糖質量どちらも普通食に比べ糖質制限食 1 から 3 週目で
有意差を認めた
図 10．普通食と糖質制限食の歩数
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